Kampan ,,Save Lives: Clean Your Hands*
(Umyvaj si ruky — zachranis Zivot) zamerana na hygienu a dezinfekciu rak
v ramci programu ,, CLEAN CARE IS SAFER CARE*

V roku 2010 prebieha 2. ro¢nik kampane ,,Save Lives: Clean Your Hands" (Umyvaj si
ruky — zachréni$ Zivot"™), ktory je sucastou programu WHO ,,First Global Patient Safety
Challange - Clean Care Is Safer care®. Hlavnym cielom kampane je poukazat’, Ze spravna
hygiena ruk patri medzi najddleZitejSie spdsoby prevencie nozokomiélnych nakaz. Do
projektu sa doteraz zapojilo viac ako 6884 nemocnic zo 132 krajin z celého sveta. Kampan
»,Save Lives: Clean Your Hands*“ (Umyvaj si ruky — zachrani§ Zivot) je zamerana na
edukéciu zdravotnickych pracovnikov ako si spravne umyvat’ a dezinfikovat’ ruky s pouzitim
dezinfekénych pripravkov na baze alkoholu. Pozornost’ upriamuje na 5 hlavnych krokov v
umyvani a dezinfekcii rik:

pred kontaktom s pacientom

pred aseptickym zékrokom u pacienta
po kontakte s biologickym materialom
po kontakte s pacientom

po kontakte s okolim pacienta
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Kampain v SR 2010:
Hygiena a dezinfekcia ruk - prevencia Sirenia MRSA

V roku 2009 sa do projektu zapojila aj Slovenska republika, kde jednotlivé RUVZ
realizovali r6zne aktivity zamerané na zvySenie dodrZiavania hygieny a dezinfekcie rdk
u zdravotnickych pracovnikov a pacientov. Aj tento rok sa SR zapéja do kampane, ktorej 2.
ro¢nik je pre Uzemie SR zamerany na spravnu hygienu a dezinfekciu ruk ako prevenciu
Sirenia infekcii vyvolanych MRSA (meticilin rezistentny Staphylococus aureus)



Staphylococcus aureus patri medzi najcastejSie priciny infekénych ochoreni u ¢loveka.
Spésobuju najma hnisavé ochorenia koze a podkoZia, kosti, mliecnej zl'azy, spésobuju otitidu,
sinusitidu, pneumoniu, endokartitidu, sepsu. Znacne sa podielaju na vzniku nozokomialnych
infekcii. Velké nebezpecenstvo predstavuju najméa multirezistenté kmene, ktoré si casto
vyZaduji prediZenie hospitalizacie, dlhodobé uZivanie antibiotik a osobitné reZimové
opatrenia u pacienta na zabranenie Sirenia MRSA.

K Sireniu stafylokokov znac¢ne prispievaju asymptomaticki nosi¢i. Epidemiologicky
najzavaznejSim je nosové nosic¢stvo, dalej kozné, perianalne, ¢revné a nosicstvo vo vlasatej
Casti tela. Na niektorych oddeleniach je kolonizovanych MRSA aZz 25 % pacientov. V
dosledku kolonizécie pacienta méze nastat u pacienta vznik infekcie MRSA. MRSA
spésobuje rovnaké ochorenia ako infekcie vyvolané Staphylococcus aureus, ale liecbha je
naroc¢nejSia z dévodu, Ze je rezistentna k vacsine beznych antibiotik.

Medzi rizikové faktory pre vznik infekcie sp6sobenej MRSA u pacientov patri vysSi vek,
muzské pohlavie, zavazné zakladné diagndzy, dlhodoba hospitalizéacia, hospitalizacia na JIS,
koZné ulcerécie, chirurgicke zakroky, uZivanie antibiotik, invazivne zakroky (intravendzna
amocova Kkatetrizacia, intubdcia, drény) anedostatocné dodrZiavanie hygienicko -
epidemiologického rezimu na oddeleniach.

Prevencia Sirenia MRSA - zakladné preventivne opatrenia:

1. Skrining na pritomnost MRSA - urizikovych pacientov aju zdravotnickeho
personalu. NajvhodnejSie miesta pre stery su sliznice, rany, perineum a axila. Medzi
rizikové skupiny pacientov patria pacienti prijimany na JIS a pacienti dlhodobo
hospitalizovani na inom oddeleni.

2. lzolacia — umiestnenie pacienta s MRSA na samostatnej izbe aZz do dosiahnutia jeho
dekolonizacie. Nutné je dodrziavat' rezimové opatrenia (oznacenie zdravotnej
dokumentacie pacienta, individualizacia pomdécok, dodrZiavanie bariérovej
oSetrovatel'skej techniky, pouZzivanie ochrannych pomocok persondlom i pacientom)

3. Dekolonizacia — vyber dekolonizacie zavisi od lokality, kde sa MRSA vyskytuje.
Systémova liecba sa obycajne nevykonava, zvacSa sa lokalne aplikujd antimikrobne
pripravky na sliznice alebo koZu.

4. Hygiena ruk — je kr'a¢ovym opatrenim v prevencii nozokomialnych nakaz. K prenosu
MRSA najcastejSie dochadza kontaminovanymi rukami. Prevencia vyskytu MRSA
v zdravotnickom zariadeni vyZaduje umyvanie rdk pomocou mydla s naslednym
pouZzitim vhodnych dezinfekénych pripravkov na baze alkoholu s dérazom na spravnu
techniku umyvania rak:

v Pred nastupom na smena a po jej skonéeni

Pred a po aseptickom vykone

Po kazdom kontakte s biologickym materialom pacienta

Po manipulacii s bieliziiou, obvdzom alebo inym materidlom

Pred podavanim, jedla, napojov, liekov

Po pouZiti toalety
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Dalsie informécie o kampani zameranej na hygienu a dezinfekciu rik st dostupné na
webovej stranke WHO:

- http://www.who.int/gpsc/en/
- http://www.who.int/gpsc/5may/en/

Ako si dezinfikovaf’ ruky s pouzitim Ako si umyvar ruky ?
dezinfekéného prostriedku na baze
alkoholu?
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